IstitutodelleArti 892 e

A. Vittoria F. A. Bonporti F. Depero
Trento Trento Rovereto

CONFERMA DI ISCRIZIONE CLASSE
ANNO SCOLASTICO 2019/2020

Al Dirigente scolastico
dell’lstituto di Istruzione delle Arti
Via Zambra, 3

Trento
| sottoscritt in qualita di genitore/responsabile genitoriale
(cognome e nome)
dell’alunno/a
(cognome e nome)
CONFERMA
I'iscrizione dello studente/studentessa indicato/a alla classe dell’Istituto di Istruzione delle Arti di Trento

per I'anno scol.2019/2020.

A tal fine, ai sensi dell’art.46 del D.P.R. n. 445/2000 (Testo unico delle disposizioni legislative in materia di
documentazione amministrativa), consapevole della responsabilita penale di cui all’art. 76 del citato D.P.R.

445/2000 per dichiarazioni mendaci e falsita in atti, autocertifica i dati personali del presente modulo

LA RESIDENZA/DOMICILIO E VARIATA/O RISPETTO ALLA DOMANDA PRECEDENTE: NO 0 sI

Nuova residenza /domicilio: comune prov. c.a.p.

via/fraz. nr.

COMUNICAZIONI SCUOLA-FAMIGLIA
Le comunicazioni scuola-famiglia avvengono tramite I'invio di email agli indirizzi dei genitori/responsabili indicati.
La comunicazione di almeno un indirizzo email & obbligatoria in quanto costituisce il canale preferenziale e
ufficiale delle comunicazioni scuola-famiglia.
In casi strettamente urgenti o quando non vi € riscontro alla modalita indicata tramite email, saranno utilizzati le
comunicazioni tramite telefono fisso e/o cellulare.
Altre modalita di comunicazione utilizzate dall’Istituto:

attraverso la pubblicazione sul sito WEB della scuola;

attraverso il libretto scolastico da firmare per conoscenza dai genitori o responsabili;

attraverso la convocazione diretta;

attraverso circolari consegnate direttamente allo studente.



DATI ANAGRAFICI E DI CONTATTO DEL GENITORE/RESPONSABILE GENITORIALE
COGNOME NOME

TELEFONO FISSO TELEFONO CELLULARE

INDIRIZZO EMAIL

DATI ANAGRAFICI E DI CONTATTO DI ALTRO GENITORE/ RESPONSABILE GENITORIALE
COGNOME NOME

TELEFONO FISSO TELEFONO CELLULARE

INDIRIZZO EMAIL

MODULO RICHIESTA SERVIZIO MENSA

Il sottoscritto, CHIEDE I'ammissione al servizio mensa per lo/la studente/ssa di cui al presente modulo e DICHIARA
O che lo studente usufruira del servizio mensa esclusivamente nei giorni di rientro scolastico obbligatorio

O che lo studente risiede fuori famiglia (convitto, collegio, casa privata) e pertanto usufruira del servizio mensa

tutti i giorni (pranzo e cena).

PARTECIPAZIONE AD USCITE NEL TERRITORIO COMUNALE
L'Istituto scolastico, nell’lambito delle attivita didattiche, promuove uscite brevi sul territorio comunale. Tali

uscite, accompagnate dal personale docente incaricato, si_intendono autorizzate in quanto rientranti nella

normale attivita della scuola.

ESCLUSIONE RESPONSABILITA’ DELL'ISTITUTO
Il sottoscritto SOLLEVA [I'Istituto da qualsiasi responsabilita connessa alle entrate posticipate o uscite anticipate

individuali richieste dalla famiglia/responsabili.

TRATTAMENTO DELL'IMMAGINE

L'Istituto, nel perseguimento delle proprie finalita istituzionali, pud entrare in possesso di altri dati personali in
particolare video e foto. Tali dati possono essere oggetto di trattamento per documentare I'attivita scolastica
effettuata sia all’interno che all’esterno della scuola.

Conseguentemente, tale tipologia di dati, pud essere utilizzata per la realizzazione di riviste o pubblicazioni
scolastiche, di materiale multimediale ad uso interno, didattico e rivolto esclusivamente alla comunita scolastica
cosi come definita dalla L.P n. 5 del 7 agosto 2006 (Titolo 2 — Capo |, “Comunita scolastica”).

Ai soli fini “dell’utilizzo dell'immagine” disciplinata dalla legge 22 aprile 1941 n. 633 (Protezione del diritto
d’autore e di altri diritti connessi al suo esercizio) & prevista la richiesta di autorizzazione.

Il sottoscritto AUTORIZZA I'utilizzo delle immagini/video O s O No

ESERCIZIO DEL DIRITTO DI SCEGLIERE SE AVVALERSI O NON AVVALERSI DELL'INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE
CATTOLICA.
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Premesso che lo Stato assicura I'insegnamento della religione cattolica nelle scuole di ogni ordine e grado in
conformita con I’Accordo tra Repubblica Italiana e Santa Sede firmato il 18 febbraio 1984, ratificato con legge il 25
marzo 1985, n. 121, viene data la possibilita allo studente di avvalersi o meno dell'insegnamento della religione
cattolica.

Le modalita di esercizio di tale diritto e di scelta dell’opzione alternativa sono presenti nei moduli forniti a parte

dalla segreteria (Modulo A e Modulo B) che costituiscono parte integrante della presente richiesta di iscrizione.

RESPONSABILITA’ GENITORIALE: il richiedente [Iiscrizione DICHIARA che: (barrare una delle seguenti

dichiarazioni)

O in osservanza delle disposizioni normative sulla responsabilita genitoriale, ai sensi del codice civile, la scelta &
assunta di comune accordo con l'altro genitore;

O in osservanza delle disposizioni normative sulla responsabilita genitoriale, ai sensi del codice civile e in
attuazione delle decisioni adottate dall’autorita giudiziaria, I'iscrizione deve essere perfezionata anche

dall’altro soggetto che esercita la potesta genitoriale, direttamente presso l'istituzione scolastica;

DICHIARA inoltre

di aver ricevuto e compreso le informazioni ai sensi degli art. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 . Le
informative, semplificata ed estesa, sono presenti anche nell’apposita area dedicata del sito web dell’Istituto. In
particolare sono state fornite le generalita del Titolare del trattamento, le generalita del Responsabile della
protezione dei dati, le finalita del trattamento dei dati, le modalita di raccolta dei dati, i diritti dell’interessato e le

modalita per avvalersi di tali diritti.

Luogo e data Firma leggibile del richiedente

Ai sensi dell’art. 38 D.P.R. 445/2000 tale istanza & sottoscritta dall'interessato in presenza del dipendente addetto (indicare nome e
cognome) estemi del documento ovvero

sottoscritta e inviata all’ufficio competente a mezzo e-mail unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del

sottoscrittore.

LA SUDDETTA ISCRIZIONE RISULTA PERFEZIONATA ALL’ATTO DELLA PRESENTAZIONE DEL MODELLO COMPILATO IN OGNI SUA PARTE, DEBITAMENTE FIRMATO E COMPLETO
DEI SUDDETTI ALLEGATI:

SOLO PER LE CLASSI QUARTE E QUINTE il versamento della tassa statale da effettuare presso gli uffici postali sul c.c.p 1016 intestato

all’Agenzia dell’Entrate — Centro Operativo di Pescara:
- CLASSI QUARTE importo di € 21,17;
- CLASSI QUINTE importo di € 15,13.

Causale Tasse scolastiche specificando il nome e cognome dello/a studente/essa.
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Si rende noto alle famiglie che la L.P. 5/2006 di data 07.08.2009 stabilisce che le istituzioni scolastiche hanno la
possibilita di chiedere versamenti da parte degli studenti per il contributo di spese relative all’'ampliamento delle
attivita facoltative e/o integrative.

Avendo il nostro Istituto programmato per il prossimo anno scolastico una serie di iniziative in linea con quanto
indicato dalla circolare di cui sopra si chiede agli studenti iscritti il versamento volontario di una quota pari a €
40,00 per I'attivazione del progetto “Star bene a scuola e nella societa”.

Per facilitare l'operazione di versamento della quota si puo utilizzare le indicazione sotto riportate che
comprendono tutti i dati necessari, che potra essere consegnato presso qualsiasi sportello bancario.

La quota puo essere restituita solo in caso di non frequenza e/o ritiro scolastico entro il 31 Dicembre 2019 e

rientra tra le spese detraibili ai fini fiscali

DEBITORE: Cognome e Nome del versante (Genitori / Responsabili / Altri Versanti)
Cognome e Nome dello Studente

Classe anno scolastico 2019/2020

CAUSALE: quota star bene a scuola + opzione (scegliere un’opzione: “Vittoria—Bonporti-Depero”

IMPORTO: € 40,00
versare a CREDITO VALTELLINESE S.c. — Piazza Pasi 21 - 38122 Trento
IBAN: IT6900521601800000004446264

INTESTATO A ISTITUTO ISTRUZIONE DELLE ARTI “VITTORIA-BONPORTI-DEPERO”
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